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Abstract
Multifactor is the etiology of periodontal diseases and there is homeostatis irl
balance from host and local factor. To deterNine the diagnosis and etiolog! accuately.
ideal examination clinically radiographically and labomtorically should be done Since
laboratoric examination is expensive. we need to search an accurate clinical indicator which
.an reflect the intemal equallity to the external ocal factors. The purpose ofthis study was
ro prove the equality ofthe clinical indicator (gingival index) to the laboratoric indicator.
especially associated with regeneration ard host rcsistance. NiNteen palicDts wirh peiodonral
.riease for whonr gingiveclomy was indicared rere de|ided nrto 2 groups : the firsi group got ginglvecroDr)-
\irh the application olperiodontal pack, while for lhe second gfoup slerile gause w€s applicated as control
F\cised gingiva \\as examined pafiobiologicall) for PMNL. macrophag. lymphoc)1c rDd fibroblast. Tlt
e\aminaiion was done oD day l. 5 and 7 after gingivcctomy oilhe 2 groups The Anola ard N1ultipl.
Regression Test sho$ed an equality ofGI to the labomtoric conponent examincd
Abstrak
lriologi pen)akil pedodontal adalah mulli i-aLtof. di ana ada ganggurn keseimbang.n ' ram takrd
:lstem (plaque) dengan faktor inrcren (kualitas Horl). tjntuk dapat nrenentukan etiologi \c.ara akurat
rdealn)a harus dilakukan pemeriksaan secara kljnis dan laboratoris Karena dengan pemeiksaan labomtoris
ln€nimbulkan kendala s€peni besamya biaya. naka diperlukan indikator klinis vang akurat yang dapar
nrencerminian faktor lokal (eksteren) yang setara dengan fakror inEren (kualitas dorr. Tuiuan peDelnian rj
menguji kcsetaraan indikator klinis (Indek Gingiva) dengaD indikator laboratoris terutama yang berkaitaD
Jengan proses rcgenerasi dan immuno surveilens. Sernbilanpuluh penderita kelanran periodonral dengan
Lndikasi gingivektorni diba-qi mcniadi 2 kelompok. kelonrpok perldma selelah gjngi\ekroori diaplikasi
periodoDtal pack kelompok kedua hanr-a diaplikasi dengan kasa steril Kualiras to'l dilrkukan melalui
Temu llniah KP]'IKG XII
porongan gingila ]aDg diperiksa dengan pcndekalan parobiologi ursur PMN'L. nrakroiag. lnnposr drn
llbroblash)a. Pemeriksaan dilakukan pada waktu l. 5 dan j hai seleldr gingiveknnni prch kcdua kelotnpol
Ilasil penelitian dengan uii nultipel regresi mcnunjukkalr keserarrln anrara Gl pada ringkar-tingkar tellentu
de snn pola PMNL sesuai dengan tingkat ntdikxror klrnisnla lDdikator klinis rcrsebut dapar mencerDilkdn
kualiras Host secara akurar. s€hingga unluk nlerdiaenosa k.lainan periodoDtal dapar dilakukan dergaD
meDggunakan indikator CI yang sudah teruji tersebul.
Pendahuluan
Menurul carranzal. Newmant. Laster'.
Abbar dan Anusakthieni bahwa penyebab
kelainan periodontal adalah multilaktorial.
dinana ada keseiaraan dan keterkaitan erat
anhra faktor lokal. lingLungan yang terlihat
secara klinis dengan laktor kualitas " ost".
psikoneuro imunologis (stress) yang hdrus
diukur secara laboratoris dan yang temkhir
lalitor psikososial. Karcna penyebabnya
nultifaktorial maka agar para klinikus dapat
menentukan arau mendiagnosis kelainan
pcriodontal secara akurat dengan cara
sederhana dan biaya relatil murah maka
digunakan indikator (indeks) klinis yang
biasanya hanya dirancang secara kasar (skala
t i d a k  h a l u s  m i s .  0 .  1 . 2 . 3 ) .  J a r i n g a n
periodonlal yang mudah terlihat adalah
gingiva maka indeks yang dipilih adalah
Indek (Cl)  dar i  Loe' .
Llntuk membuat GI tersebut mcntadr
akurat maka perlu diuji kesetaraannya dengan
fakt"r- lal , lor )ang menunjang kual i ta.  Hu. '
Menurut hasil pengamatan Artonacjr.
Robbinr dan Roitte. Chandrasoma'u dau
Sandholin" unsur-unsur utama )'ang ada dan
yang akan diukur pada 'Host' adal.h
llbroblast sebagai LLnsur utama )ang berycran
pada proses regeDerasi dan unsur PMNL
r p, ' l l  rnorphonuclear leulosi tr .  l imf, \ i l .
Drakofak yang berperan pada proses )ang
menentukan kualitas respons imun fubuh dan
jaringan periodontal.
Tuiuan dari penelitian ini adalah
menyetarakan kualitas gingival index yang
diukur sccara klinis agar setara dengan
ungl.r l  kual i ra '  -Ho. l  )an! tereennin dari
pola unsur yang diuji (PMNL. Macrofag.
limfosit dan fibroblast) schingga dapal
mencerninlan keadaan p€r1) akil periodonlal
Disamping itu juga diperoleh cara
nrendiaErosis pentakil pedodontal )ang
akurat dengan hanla menguku indikan)r
klinis (Cl) saja.
(iingival lndeks (Gl dari Loc) )ang sudrh
teruii keakuralann] a dapat membantu para
klinikus atau periodonlis agar dapar menentu
kan diagnosis- etiologi. prognosa dan terapr
kelainan periodonta) secrra akLuat.
Bahan dan Cara Kerja
Sembjlan puluh penderita gingilitis !ang
memerlul ,an perlatuan gingi\  eklorni  . iPik.r i
sebagai sampel. Sampel dibagi mcniadi dua
Lelompok seiun ah .15 orang. Kclompol
pcnama rrcnLlapdl per laku..rn gincir tLt , ' t r r i
kemudian diaplikasi dcngan periodonlal pacl.
kelompok kedua juga mendapat perlakuan
gingivektomi tapi hanya diaplikasi dengan
kasa stcril dan dipakai sebagai kclompok
koffol.
Masrng-masinp kelurrrpol '  drhrr i  lay i
mcnjadi t iga kelompok. Seiunrlab 15 orang
per lielompok didasarkan atas \}aklu kontrol
l. 5 dan 7 hari ag.r diperoleh trngl'al
kcradangan gingiva sesuai dengan lamanla
*akru dimana kelompok I hari diharapkan
me\r,akili k€adaan GI I dan seterusl)a untuk
kelonpok5danThari .
Perlakuan tersebul bcrlaku urtuk
kel, , I rpol  per laluarr dengan apl ik:rs i  pur i"
dontal pack maupun Lel()npok kontr)l
lEingirel tomi diapl i l ' rsr  Jengrn la\n {rcf i l l
Gingivektomi dilakukan pada regio .l:1 l2j.
sebelum dilakukan gingirektomi dilakukan
standar pera\\?lan skeling dan kurel sebagal
5,i8
tulc* Gnv^u Stbasai Indikdtot Klthlt AkuMt Di Ddl!.t t'{ntminun Xrulitu! IkJ\t l'odu t'.h\dkil Ptn\lutul
Dersrapan. pada situasi lersebul sebagian
lrngi\a di regio 43 r.1 sudah di
:ingiveklomi dengan maksud agar diperoleb
f.rlakuan yang sama pada ke 2 kelompok
rnruk mendapatkan respon keradangan vang
Setelah 1.5 alau 7 hari  di laku^an
:ingivekloni pada kcdua kelonpok.
ienrudian dari hasil gingivektomi tersebut
: ingiva seluas I  1.5 x 0.5 mrn diambi l
.cbagai unit analisis dan difiksasi di dalam
.uiler lbnnalin l0%.
I ni t -unir  anal isr.  lcr .<hur kcn)udrdn
Jiproses dcngan meroda patoanatomi dari
\rmcd |orces Insrilure of Palhotog] (Aftp)
r  r . ,  sudah terul i  lc i luratannld menurLr l
R o i r f
Setelah diketahui nilai srandart dari
P\fi.IL. makolak. limtbsit dan fibroblasr
ircara laboratoris danjuga sudah terukur nilai
nlrdan klinis berdasar tingkat keradangan
l.rri GI Loe. kemudian dilakukan uji siarislit
:rullipel regresi untuk mengetahui hubungan
.1ln keccnderungan kesetaraan. keterkaitan
.rnlara variabel klinis dengan variabel
.rboratoris )'ang diukur tersebul.
Dari hasil uji tersebur scgera dapal
Jiperoleh suaru indikator klinis ((iI Loe) yang
rerqji setara dengan indikator hasil penelitian
lrboraloris yang nantin)a dapar dipakal
.c\acr i  indikaror penenruan diagno. is.
:Iio1ogj. prognosis dan terapi penlakit
reriodontal secara klinis dengan tepal dan
l:ji slalistik ,'"ang dipakai adatah
\luhi\,aried Anava dengan l:-test. dan
:nult ipelregresi .
Hasi l
Dari hasil pengurnpulan data pada kedua
. i  nrnpol penderi la diperolch dara .epeni
\ang lerlihat pada l abel 1 dan 2. Dengan ujl
natistik Anova dengan F-test untuk menguji
h3si1 nilai rata-rata P.M,L-F pada Cf1.2.3
:ari 1.5 dan 7 kelompok kontrol maupun
rerlakuan menunjukl(an perbedaan yang
iianifikan P < 0.05
Ilasil uji multipie regresi menunjuKian nilai r
- 0.822 artin)a ada hubungan yang positil'
kuat antara variabel klinis dengan variabel
laboratoris yang diukur-
Pembahasan
Berdasarkan Tabel I menunjul,lan nilai
rata-rnld dari  in len.r l  \ rnahel lab,,ralor i i
pada lingkat keradangan l. 2 dan 3 yarg
menunjukkan perbedaan lang bermaknr
berarti sebelum adanya perlakuan pada pola
nilai dari unsur-unsur utama padl
pemeriksaan laboratoris (P.M.l--F) berbeda
pada lingkat keradangan l. 2 naupun l.
Llntuk respon imun vang di!'rakili olch unsuF
unsur P.M.I- tcrlilat bahwa adan)a
penurunan jumlah unsur P dan L yane
Iner)untulkan hrhsa Lcradangrrrr  nal i rr
meningkal maka iumlah P dan [- nenurun
sedangkan untuk unsur M jumlahnya
neningkat. lni menunjukkan bahqa makro
ak telap berperanan aktii scsuai dengan
peningkatan keradangan tcrsebul-
Sedangkan untuk rrnsur F yang mervakili
proses regenerasj dari tabel I telap
menunjul,*an konsistensi dimanr jurnlahrrya
tetap artinya proses rcgenerasi tetap berjalan
baik.
ScbaliLn)'a bila mcliha( pada label 2
Jrrnana sctelalr  grngirekrnrni  Jengan cl ibcr i
diaplikasi dengan Lasa sleril rnruk unsur
laug me*'akili respon imlrn menunjukkan
peningkalan sesuai dcngan peningkatan
indikalor keradangat secara kl jnis.
Walau unsur l tetap konsisten menunjLrl
kan adanva proscs regenerasi. telapi bila
dilihat nilai mta-ratan)a maka nilai rata-rata F
kelompok kontrol lebih kecil dari nilai mk-
rak F kclonpok perlakuan. Hal rnr
kernungkinan karena pada periodonral pacl
lcrdaprl  hahdn rerg dapat men:l imulasi
unsur fibroblas yang berperan untuk teiadi
n)a proses rcgenerasl.
IIal lersebut di atas sesuai dengan
pendapat dari para peneliti terdahulu
Antonaci'. Robbinsn. Roitt"- Chandraso'na
Sal1dholinr dimana unsur-unsur laborat()ris
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l abel L Pola Nilai Rata-Rala Dan Nilai lnteNal Variabel Laborrlorik P. M. N. L DanNilai Kcsenrbuhnrr
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x,La peningkalann)a baik dari segi iumlah
:.tn aktivilasnva sesuai dengan pola
-ningkatan linglGr keradangan yang tedadi.
P.rda kelompok perlakuan rertihal adiLnya
:cnurunan P dan L kemlngkinan disebabkan
,J-n\.r  bantuan periodonral  pacl  .ebdg.r l
:'etindung luka selanjurnya pekerjaan p.M
.r.lupun L menjadi lebih ringan di dalan
:]enqausl lmlurogen atau anhgen.
Berdasarkan dari data ),ang tertihal pada
linogram gambar 1. maka dapar dirank
ruatu pengertian bahwa cI I kelompok
\!'nrol pada hari 1, 5 dan 7 seeara
renreluruh lebih rendah daripada kelompok
!,1 I Lelompok perlakuan terapi pada Gl 2
:rn (;l .l nenunjukkan hasil sebalilill a^rh\a unsur laboratoris pada cl 2 dan cl 3
.elLrmpok perlakuan lang lebih rendah
.lrripada kelompok kontrol.
\c."rd garir  hc. l r  terularnd pada . i ru.r , i
t - r l  l ;ang menggunakan apl jkasi  dengan
:eriodontal pdri menurjukkan reaksi
.mrhsi Jar i  unsrr hboialun: rers(bul teldpi
.ctelah pada cl2 dan Cil 3 jusrru rerjadi suaru
.rtuasi depresi unsur-unsurte$ebut.
llal ini scsuai dengan pendaprl pencliti
: rsrcr ' .  Abba'.  Anusaksarhien'  ]  ang
:renunjukkan proscs tersebut dapar ldadi
.ila suatu tuka diaplikasi dengan bahan
:enutup luka dimana kemungkinan rcspon
.mLn mula-mula bckerja maksimal kemudran
:elelah ada bantuan periodontal pack rncnjadi
nabil atau minimal bahkan menurun_
Dari histogram rcrsebut juga suclatl
i3rcennin bah*a masing-masing tingkal
nJikrlor klinis sudah me*.akili masirrg,
:rrasing unsur indikator laboratods dengan
"luran nilai laboratoris \,ang sudah tertentu.
iebagai contoh bila diiumpai cI I pada suanr
\clrinan periodontal naka pola darj respon
:mun vang diuakili oleh P.M.L sepcrli ),ang
:.rlihat pada histograin tersebut. Juga unsur
(,1 I  bi la mel ihat pola rcgenerasi  , -arrg
ii\akili oleh Ii maka rerlihar pada histogran
Secara lebih derail lagi teflihat pada tabel
rrla dijumpai keradangan pada cI I akan
cr.cnnin hi la diul 'ur P.M.l  d,rn t-  n),r  dkar
mendapat secara pasri nilai-nilai sebagai
bcrilut :
Nilai rara-rata p ,t t t.7 dengan interval 0-8
Nilai rata,mla M = 310.5 dengaD inter\al (!-t
Ni lai  rata-rata L - 7 1 1.2 dengan inlenal l , l0
Dan ni lai  rara-rata F - l1 t  L. t  dengan inrena
l -3
Dari hasil penelitian temvala teruji bah\\a
secara pasli (iingi\al Indeks dapat monrmjL
kan lesetaraan secara pasti nilai unsur
Iaborabris P.M.L.F lang rnewaliili proscs
regenerasi .  r<.non inrLrn di  dalarn rnenrrrrnrrr
kan kualitas hosr.
Cl dapat dipergunakai sebagai salah saru
indikaior klinis )'ang akurat di dalan
penenfuan diagnosa. etiologi. prognosa mau
pun kctcpalan terapi penlakit periodontil
berdasarkan hasil penelirian ir1i.
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